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Oggetto. Legge di Riforma dello Sport - D.L. 31 maggio 2024 n.71

- Ai Giudici degli Albi Nazionali

- Ai Controllori degli Albi Nazionali

Oggetto: Modlifica dell'art. 12 della circolare “Missioni — criteri generali, profili organizzativi,
regole operative e norme sulle spese e sui rimborsi”

Facendo seguito alla circolare n. 14 del 14/06/2024 di pari oggetto, ¢ a seguito delle
decisioni adottate dal Consiglio Federale con Delibera n. 219/2024, si comunica la modifica
integrale dell’art. 12 della circolare “Missioni — criteri generali, profili organizzativi, regole
operative e norme sulle spese e sui rimborsi”, approvata precedentemente con la Delibera Consiliare
n. 93 del 3 maggio 2024.

Nuovo Articolo 12
(Trattamento di missione ai giudici sportivi ed ai controllori)
In linea con quanto stabilito dalla normativa vigente, si dispone quanto segue:

1. Attivita volontaria e rimborso spese:
o Al giudici sportivi e ai controllori, riconosciuti come volontari ai sensi dell’art. 29
del D.lgs. n. 36/2021, per I’attivita gratuita e non retribuita svolta fuori dal comune
di residenza, ¢ garantito il rimborso delle spese di trasporto, comprensivo di
indennita chilometrica e biglietti autostradali.
o E previsto inoltre il rimborso delle spese di vitto e alloggio come segue:
* un solo pasto se la missione dura almeno 8 ore:
* due pasti e alloggio se la missione dura almeno 12 ore;
* tali spese sono limitate a un massimo di 50,00 euro giornalieri.
2. Indennita chilometrica:
o In caso di utilizzo del proprio veicolo, I’indennita chilometrica & calcolata nella
misura di 1/5 del costo al litro della benzina per ogni chilometro percorso.
o Il calcolo si basa sui chilometri effettivamente percorsi (andata e ritorno).
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3. Documentazione necessaria:

o Il rimborso & subordinato alla presentazione di una nota a pié di lista, che deve

includere:
= Luogo, data, durata e motivo della trasferta.
* Riepilogo delle spese sostenute.
* Documenti giustificativi di spesa in originale.
4. Esenzioni fiscali:
o I rimborsi previsti non concorrono a formare il reddito del volontario sportivo.
5. Copertura assicurativa:

o L’Aero Club d’Italia garantisce ai volontari una copertura assicurativa, inclusa la

responsabilita civile verso terzi.
6. Lavoratori pubblici:

o I lavoratori dipendenti delle Amministrazioni Pubbliche possono svolgere attivita di
volontariato nell’Aero Club d’Italia previa comunicazione alla propria

Amministrazione di appartenenza.
Si allega modulo richiesta rimborso spese riformulato per quanto sopra detto.
Per ulteriori chiarimenti, i competenti uffici amministrativi restano a disposizione.

Cordiali saluti.

IL DIRETTORE GENERALE
Gen. S.A. (aus.) Roberto Boi
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AERO CLUB D’ITALIA
RICHIESTA DI RIMBORSO SPESE
VOLONTARI
(GIUDICI e CONTROLLORI)

Il sottoscritto nato/a a Prov. il
residente a Prov.
Via n

e-mail Tel. Cell. Fax

IBAN accredito:

Codice
Fiscale:

Dichiara di aver effettuato la missione a Prov.

con partenza dal giorno alle ore

al giorno alle ore

per la partecipazione a

DISTINTA DEI RIMBORSI E DELLE INDENNITA’ SPETTANTI AL RICHIEDENTE

1. SPESE DOCUMENTATE (allegare ricevute in originale)
a. Spese divitto e alloggio (max 50 €/giorno)

e Pastin® per un totale di €

e  Pernottamentin® per un totale di €

b. Spese di viaggio (allegate ricevute/biglietti)
e Biglietti Aereo
e Biglietti FF.SS.
e Biglietti servizi di linea
e Pedaggi autostradali
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Totale spese documentate €

2. INDENNITA’ E COMPENSI DA CORRISPONDERE

a. Indennita chilometrica (allegare autorizzazione uso auto)
Targa auto Km. Costo benzina al Lt €

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita, di aver effettuato la missione cosi come sopra indicato. Richiede
inoltre I'accreditamento del rimborso sul Conto Corrente il cui IBAN & sopra indicato.

Localita e data Firma:




